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RESUMO

A obesidade infantil (0I) é um desafio em saide piblica, caracterizada
como doenga crénica multifatorial, com riscos em todas as fases de vida.
0 objetivo desta pesquisa foi contribuir para a organiza¢do da atengdo e
o cuidado em saide as criancas com obesidade em um Centro de Salde
da Familia (CSF) no municipio de Sobral/CE. Trata-se de uma pesquisa
interven¢do, com abordagem descritiva e qualitativa, realizada entre junho
e novembro de 2022, através de quatro oficinas de Educa¢do Permanente
em Sadde (EPS) sobre 0I, antropometria da crianca e seus registros. Dentre
as limitagcbes tivemos transferéncias de alguns profissionais, dificuldades
de compreensdo sobre conteddos, manejo dos cddigos do sistema e falta de
foco em alguns momentos das oficinas. Entendeu-se que as oficinas de EPS
tiveram um impacto positivo, observando as avaliagdes realizadas sobre os
saberes antes e apds a intervengdo, aspecto relevante para o fortalecimento
e ressignificacdo das acdes de registro na prdtica. Do mesmo modo, serviram
de espa¢o ampliado as reflex6es acerca do fortalecimento da Vigildncia
Alimentar e Nutricional na Atengcdo Primdria a Salde.
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ABSTRACT

Childhood obesity (C0) is a public health challenge, characterized as a multifactorial chronic disease with risks
at all stages of life. The aim of this study was to contribute to the organization of health care for children with
obesity in a Family Health Centre (FHC) in the municipality of Sobral, Ceard. This is an intervention study, with
a descriptive and qualitative approach, carried out between June and November 2022, through four Permanent
Health Education (PHE) workshops on OI, child anthropometry and their records. Among the limitations were some
professionals’ transfers, difficulties in understanding the content, handling the system’s codes and a lack of focus
at some points during the workshops. It is understood that the EPS workshops had a positive impact, based on the
evaluations carried out on knowledge before and after the intervention, a relevant aspect for strengthening and
re-signifying recording actions in practice. In the same way, they served as an expanded space for reflections on
strengthening Food and Nutrition Surveillance in Primary Health Care.

RESUMEN

La obesidad infantil (IC) es un desafio de salud pudblica, caracterizada como una enfermedad crénica multifactorial
con riesgos en todas las etapas de la vida. El objetivo de esta investigacion fue contribuir para la organizacion de la
atencion a la salud de nifios con obesidad en un Centro de Salud de la Familia (CSF) del municipio de Sobral, Ceard.
Se trata de un estudio de intervencidn, con abordaje descriptivo y cualitativo, realizado entre junio y noviembre de
2022, a través de cuatro talleres de Educacién Sanitaria Permanente (EPP) sobre OI, antropometria infantil y sus
registros. Entre las limitaciones se encontraron algunos traslados de profesionales, dificultades en la comprensién
de los contenidos, manejo de los cddigos del sistema y falta de focalizacion en algunos momentos de los talleres.
Se entiende que los talleres de EPS tuvieron un impacto positivo, a partir de las evaluaciones realizadas sobre los
conocimientos antes y después de la intervencidn, aspecto relevante para fortalecer y resignificar las acciones de
registro en la prdctica. Asimismo, sirvieron como un espacio ampliado de reflexion sobre el fortalecimiento de la
Vigilancia Alimentaria y Nutricional en la Atencion Primaria de Salud.

INTRODUCAO

nivel de comparacdo entre os estados do pais>.

Segundo a Organizagdo Pan-Americana da Salde
(OPAS) o sobrepeso e a obesidade silenciosamente
vém ganhando destaque como desafios a serem
enfrentados pela salde plblica, mesmo havendo
ainda demandas nos cuidados voltados as caréncias
nutricionais, a fome e a desnutricdo, reflexos da
industrializacdo e da comercializacdo de alimentos
processados e ultraprocessados®.

A Associacdo Brasileira para Estudo da Obesidade
e da Sindrome Metabélica (ABESO) determina como
sobrepeso a elevacdo de peso corporal exclusivo. A
obesidade é uma doenca cronica ndo transmissivel
(DCNT) multifatorial, trazendo ao portador alto
volume de gordura corporal e riscos de novas
doencas?.

No estado do Ceara, o panorama do mesmo piblico
avaliado no mesmo periodo apresenta que, dentre
os menores de 2 anos, 26,5% estdo acima do peso
e 11,8% com obesidade; na faixa etaria de 2 a 4
anos, 20,1% tem excesso de peso e 9,5% obesidade;
e dentre as criancas com idade entre 5 a 9 anos, 36,3
% apresenta excesso de peso e 17,6% obesidade. 0
Ceard aparece entre as trés maiores prevaléncias a
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Assim, a obesidade carece de uma atuacgdo
multiprofissional qualificada para o melhor manejo
e cuidado na APS. Partindo das caracteristicas
de acompanhamento voltados a epidemiologia da
obesidade infantil, pode-se destacar os Sistemas de
Informacdo em Sadde (SIS) como fortes aliados, no
ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) na Atencéo
Basica (AB), pois colaboram inovando em prol da
reducdo dos custos, planejamento e com a promogao
do cuidado®.

Porisso, a Classificagdo Internacional de Atencdo
Priméaria (CIAP), através de seus cddigos, junto ao
SOAP, vem sendo utilizada na sadde pablica, pois
dad condi¢des para os profissionais analisarem a
necessidade do atendimento realizado aos usuérios e
0 associar com o tratamento clinico individualizado
voltado ao modelo biopsicossocial®.

Deacordocomopanoramaapresentado, esteestudo
traz reflexdes a partir da vivéncia do pesquisador
no programa de Residéncia Multiprofissional em
Sadde da Familia (RMSF), onde se podde percalcos
sobre a dimensdo compreensiva desse cenario e uma

fragilidade no manejo de registro e diagndstico de



dados antropométricos junto aos relatorios SISAB e
e-SUS AB PEC.

Em decorréncia, identificou-se uma fragilidade
na conducdo de

acdes, que impactam no

acompanhamento epidemiolégico da obesidade
infantil neste territério. Do mesmo modo, justifica-
se a necessidade deste estudo o intuito de
agregar valor para os profissionais da APS quanto
ao conhecimento antropométrico para a correta
interpretacdo dos dados, seu registro e utilizacgao
do SOAP, dentro do e-SUS AB PEC, junto a CIAP,
identificando corretamente a obesidade infantil
como condigdo cronica.

Com isso, temos a Educacdo Permanente em
Sadde (EPS) conforme destacado por Ceccim como
politica destinada a promocdo de agdes, diante de
problematicas no cotidiano dos servigos®.

Assim, a relevancia desta pesquisa encontra-
se em uma lacuna nas bases cientificas acerca da
importancia da qualificacdo dos profissionais sobre
este conhecimento e praticaespecifica, que geraerros
nos registros e, consequentemente, na identificagao
e nos cuidados da obesidade infantil como condicao
cronica. Por este motivo, fez-se necessaria a
elaboracédo desta pesquisa intervencionista, no qual
foram realizadas metodologias ativas em oficinas
com carater de EPS, com profissionais das equipes
de ESF de um CSF do interior do Cearda, objetivando
transformacdo e aperfeicoamento nas praticas em
salde.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa intervencdo, na qual se
desenvolveu por meio de uma abordagem descritiva
e quali-quantitativa. A intervencdo ocorreu entre os
meses de junho a novembro durante o ano de 2022,
no Centro de Sadde da Familia (CSF) Dr. Antdnio de
Pddua Neves, do bairro Vila Unido, que compde a
rede de Atencdo Primaria a Salde do municipio de
Sobral estado do Ceara.

Participaram da intervencdo os profissionais da
equipe minima de salde da familia: 02 médicas, 02
enfermeiras, 03 técnicas/auxiliares de enfermagem
e 10 ACS’s, totalizando 17 profissionais. A amostra
dos participantes seguiu os seguintes critérios de
inclusdo: profissional atuante no CSF que constitui
0 cenario do estudo e que esteja regularmente
cadastrado no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Sadde (SCNES) estabeleceu-se
anuéncia de participacdo voluntaria na pesquisa,
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registrada através do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE).

Assim, frente ao delineamento da problematizacgao
referente as condutas relacionadas aos dados
antropométricos, sua utilizacdo para diagnéstico
e registro nos sistemas de informacdo, houve
a articulagdo para realizagdo de um apanhado
epidemiolégico, prévio a intervencdo, conforme a
liberacdo das instancias éticas para realizacdo da
pesquisa, seguindo-se apos liberacdo do municipio
via termo de autorizacdo para uso de dados em
documentos.

Diante disso, conseguiu-se realizar a elaboracao
do panorama inicial sobre dados antropométricos
nos relatério epidemiolégicos de monitoramento,
manejo e diagndstico de obesidade infantil no CSF
no sistema da unidade. Do mesmo modo, foram
observadas possiveis dificuldades dos profissionais
durante esse processo de identificacdao, manejo e
atencdo a salde do plblico infantil com esse perfil
no territério.

Entdo, posteriormente a liberagdo para uso
de dados em documentos foram consultados os
dados de acompanhamento das condigdes cronicas
acompanhadas na unidade por meio do sistema
e-SUS AB PEC. Assim, realizou-se com cuidado o
levantamento prévio de dados epidemiolégicos
por meio de relatério de filtragem das condigdes
cronicas, através da classificacdo nutricional de
obesidade na APS (CIAP T82), marcado o campo de
faixa etaria de criancas (0 a 10 anos), direcionando
essa investigacao para o perfil da pesquisa.

Assim, diante da rotina de afericdo e registro de
peso e altura neste sistema, por meio da demanda
programada e espontdanea da unidade, realizou-se
este apanhado, apontando o real cenédrio da qualidade
dos registros e diagnoésticos contidos no sistema,
pois segundo observacdo da realidade poucos
usuarios (criancas) vinham sendo identificados e
classificados corretamente como obesos, mesmo
sendo realizadas as aferi¢des e registros de rotina
de peso e altura.

Ja a EPS caracteriza-se por ser uma pratica de
producdo e compartilhamento de conhecimento
vinculado ao cotidiano do trabalho. Constitui-se a
partirde problematizagdes e processos significativos.
Além de permitir o desenvolvimento de saberes
técnicos, & uma proposta politico-pedagbgica que
viabiliza processos de educagdo, que visa promover a
integralidade, a humanizacdo e a cidadania de todos
os atores envolvidos no SUS’.
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As oficinas tiveram sua disposicdo metodoldgica,
de planejamento e execuc¢do ao longo de quatro
momentos junto aos profissionais que atenderam aos
critérios de inclusdo do estudo, bem como assinaram
a anuéncia de aceite para participar da pesquisa,
ocorrendo durante as reunides mensais da unidade
de salde, conforme roteiro abaixo disposto na tabela
abaixo.

Tabela 1 - Roteiro das oficinas de intervencdo em
carater de EPS.

OFICINA 1: Apresentacdo da Pesquisa e discussao
sobre obesidade infantil

LOCAL: CSF Vila Unido, durante as rodas de equipe

mensais.
MODERADOR: Nutricionista PERIODO: Junho
(pesquisador) de 2022

OFICINA 2: Antropometria Infantil 0 a 10 anos
(Menino e Menina)

MODERADOR: Nutricionista PERIODO: Julho
(pesquisador) de 2022

OFICINA 3: Sistema de Informacdo em Sadde
(e-SUS AB PEC) e CIAP

PERIODO:
Setembro de 2022

MODERADOR: Nutricionista
(pesquisador)

OFICINA 4: Oficina Avaliativa

PERiODO:
Novembro de 2022

MODERADOR: Nutricionista
(pesquisador)

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Para interpretar os dados e compreender os
significados veiculados pelas falas dos participantes
durante as oficinas foi utilizada a técnica de analise
na modalidade temdtica, de Minayo?® considerada
apropriada para investigagdes qualitativas em
salde®.

Esta pesquisa intervencionista seguiu os
protocolos éticos para pesquisa com seres humanos
conforme as exigéncias éticas e cientificas
fundamentais, descritas pela Resolucdo 466/12 de
dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Sadde
(CNS), as quais discorrem acerca das Diretrizes e
Normas Regulamentadoras de pesquisas envolvendo
seres humanos. Sendo também aprovado pela
Comissao Cientifica da Secretaria Municipal de Sadde
de Sobral (SMS) conforme parecer n° 0035/2022 e,
posteriormente, pela Comissdo Nacional de Etica
em Pesquisa (CONEP), plataforma Brasil, através
do parecer do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) n®

5.406.007.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A seguir estd ilustrada de forma sintética a
avaliacdo qualitativa da intervencdo. A primeira
oficina disparou discussdes iniciais relacionadas a
EPS, sua valorizacdo da pluralidade, diversidade dos
saberes, producdo de conhecimento inseridos nas
organizacdes de salde, sobre a obesidade infantil,
medidas corporais, antropometria e sua relacdao com
condicdes precoces de deficiéncias nutricionais
e doencas em criancas’. Do mesmo modo, foram
abordadas as relagdes entre praticidade de compra e
consumo na atualidade de alimentos industrializados,
especialmente, no contexto visualizado no territério.

Esta primeira etapa corroborou com os achados
de Victorino et al.'®, em seu estudo sobre
enfrentamento da obesidade infantil no contexto
da APS, pois embasamos o crescente ndmero de
individuos com perfil de obesidade com os valores
nacionais, especialmente, os do pdablico infanto-
juvenil. Mundialmente é estimado um quantitativo
de 41 milhdes de criancgas, com idade inferior a cinco
anos, apresentando estado nutricional de obesidade,
apontando-se também destaque para manutencgio da
mesma na vida adulta®.

No decorrer dos momentos de roda de conversa
algumas ACS’s observaram que na pratica visual e
subjetiva existe uma quantidade consideravel de
criangas que aparentam estar com excesso de peso
ou obesidade na area coberta por esta unidade de
salide, conforme podemos contemplar no seguinte
relato transcrito:

“Vejo muitas criang¢as que de olho sei que
estdo acima do peso, sei que ela ndo come
sauddvel também, pois sé vive com biscoito
recheado na boca e refrigerante, ndo come
fruta, mas s6 sei de olho mesmo dizer que
acho, calcular ndo se ndo [...]" (ACS 1).

Importante relacionar este relato as evidéncias,
que direcionam tais habitos de consumo alimentar
ndo saudavel a uma deficiéncia na introducdo
da alimentacdo completar dessas criancas. Estes
autores apontam também essa forte prevaléncia como
determinante do aumento do consumo infantil de
Alimentos Ultraprocessados (AUP) e com a obesidade
infantil.
dificuldades
oficina, notou-se alguns momentos de dispersdo

Dentre as enfrentadas nesta

dos participantes da pesquisa, especialmente da
categoria de ACS’s. Devido a ampla conversacao



houve dificuldade em se responder ao Questionario de
Avaliacdo Pré-Oficinas (QAPO), culminando em alguns
itens com auséncia de posicionamento de respostas.
Houve também dificuldade na compreensao de alguns
termos e palavras relacionadas a area tematica do
estudo, tanto durante a resolucdo do questionario
de apreensao dos conhecimentos prévios quanto nas
oficinas. Assim, a categoria de ACS’s necessitou de
maior atencdo no esclarecimento de ddvidas gerais
e durante o registro da avaliagdo de conhecimentos
prévios.

Podemos contemplar um exemplo pratico da
dificuldade de compreensdao nos seguintes relatos
transcritos em diario de campo e observados como
resposta em alguns dos QAPO:

“Néo sei o que significa IMC.” (ACS 3).

“Conheco as tabelas de avaliacdo das criancas
que tem na caderneta, mas esse escore e

percentil é novo pra mim [...]” (ACS 8).

“Achei que so a enfermeira podia fazer
registro nas tabelas na caderneta e nem que
era preciso saber os meses da crianga [...]”
(ACS 5).

Tais relatos, do mesmo modo que apresentado no
estudo de Santos et al.’, também podem demonstrar
uma caréncia acerca da atencdo e vigilancia em
salide infantil no servigo pdblico, devido a falta de
conhecimento quanto aos conteldos da Caderneta
de Sadde da Crianca (CSC) e inabilidade de uso em
rotina, caracteristicas que tendem a repercutir na
atencdo a VAN e nos registros epidemiolégicos em
sistemas, pois a CSC é um instrumento indispensavel
no monitoramento do crescimento, desenvolvimento
e estado nutricional da crianca.

A abordagem tematica da segunda oficina se
propds a agregar e transformar novos saberes e
fazeres a rotina e acdes de promocdo, prevencgdo e
reabilitacdo a sadde relacionadas com a atencao,
cuidado e VAN neste territério, especialmente na
fase infantil, associada a antropometria e aos riscos
da obesidade nesta fase de vida.

Watanabe et al.'*>. em seu estudo apontam que,
a nivel nacional, em meados da década de 70, ja
era observada demasiada prevaléncia dos casos de
sobrepeso e obesidade no pais em todas as faixas
de idade. Assim, o Ministério da Satde (MS) deu
inicio, em 1999, as acdes de promocdo da salde de
individuos com obesidade, por meio da PNAN?3,
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Em 2004 e 2010 foram instituidos o conceito de
Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) e as acdes
de Promocdo da Alimentacdo Adequada e Saudavel
(PAAS), integrando agendas da Politica Nacional
de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN-1999) e Politica
Nacional de Promocdo da Sadde (PNPS-2006).
Somente em 2014, com a apresentacdo do Plano
de Acdo para Prevencdo da Obesidade em Criancas
e Adolescentes, é que foi disponibilizado material
norteador mais especifico para o enfrentamento e
manejo do excesso de peso e obesidade em criangas®®.

Assim, para esta oficina, foi elaborado e
disponibilizado material de revisdo escrito e
ilustrado, utilizando-se de bases de conhecimento
de referéncia, elaborados e aprovados pelo MS a
servico das equipes de salGde piblica, buscando o
fortalecimento das agdes da PNAN, junto ao Sistema
de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), que
se aproximem da garantia da SAN e da ampliacao
estratégica de acdes de Educacdo Alimentar e
Nutricional (EAN) neste espaco da APS; do mesmo
modo, buscando ir de encontro as proposicdes
objetivas desta intervencdo quanto ao melhor
manejo, registro, vigilancia e combate a obesidade
infantil.

0 olhar sensivel dos componentes da equipe, como
0 nutricionista, pode promover a movimentacdo em
prol de viabhilizar didlogo em equipe. Do mesmo
modo, movimenta uma janela de problematizacdo e,
posteriormente, facilita acdes coletivas estratégicas
que venham a disparar mudangas educativas nesta
organizacao.

Esta oficina foi uma ocasido valiosa para ampliar
as discussdoes sobre a VAN e compartilhar aspectos
referentes a diferentes maneiras de promocao
de EAN, bem como, aplicacdo mais adequada para
afericdo, registro e interpretagcdo de medidas
antropométricas; Tornou-se um espac¢o potente, que
teve a capacidade de sensibilizar os participantes
a olhar mais atentamente as questdes que podem
contribuir para minimizar a ascensdao da obesidade
infantil e outros riscos a sadde, por meio de agdes
que reforcem uma vigilancia mais qualificada.

Partindo para o conteddo pedagbgico da
terceira oficina, levantou-se os casos discutidos
na oficina anterior, aplicando-se também novos,
em prol de facilitar e construir o saber coletivo
sobre os Sistemas de Informacdo em Sadde (SIS),
Classificacdo Internacional de Atencdo Primaria
(CIAP), Prontuario Eletronico do Cidadao na Atencdo
Basica (E-SUS AB PEC) e sua relagdo com os objetivos
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da intervencgao.

Fruto da evolucdo politico-tecnolégica, o SIS
e-SUS AB vem ganhando espaco no cenario de rotina
das equipes de APS desde de 2013. 0 propésito desta
atualizacdo é estruturar uma codificacdo através dos
componentes de registro do cuidado pela CIAP-2,
sendo estes: o motivo da consulta, o diagndstico e
a intervencao’.

Deste modo, durante a oficina, foi apresentado
o contexto histérico da informatizacdo em sadde no
SUS, sua evolucdo, até a utilizacdo da CIAP2 no E-SUS
AB PEC. Posteriormente, as discussdes continuaram
junto a observagdo e praticas de registros no
PEC, até chegarmos as codificagdes para registro,
destacando a aba voltada aos motivos e alteracdes
endoécrinas, metabdlicas e nutricionais, subsecao
“outros diagnésticos”, o c6digo T82 (obesidade) e
sua ativacdo como condicdo crénica no e-SUS AB
PEC,

Dessa forma, evidenciou-se sempre a importéancia
da compreensdo do trabalho em equipe na geracao
dessas informagdes, aspectos relevantes na adequada
atencdo a satide em prol da vigilancia e planejamento
estratégicos para combater as iniquidades e agravos
em salde do territério, dos quais esta incluida a
obesidade infantil®.

Os profissionais de nivel superior e técnico foram
os mais implicados neste momento, aspecto que pode
ter relacdo com a maior utilizacdo desta pratica de
uso dos coddigos e roteiro propostos pelo modelo
CIAP e E-SUS AB PEC em sua rotina.

Notou-se maior dificuldade de compreensdo do
modelo CIAP e sua codificagdo por parte das ACS's,
pois estas ndo manejam estes codigos em seu perfil
do sistema e rotina de trabalho, fato que pode ser
observado por meio da diferenciacdo nos seguintes
relatos de duas profissionais participantes de
diferentes categorias:

“Conheco esses cddigos e os que mais uso
na minha rotina sdo os do hipertenso e
diabético, pois sdo ligados ao indicador do
previne brasil, porém ndo entendia tudo isso
que vocé td trazendo ai [...]” (Enfermeira
2).

“A gente ndo usa esses codigos nas nossas
fichas de produg¢do, s6 marcamos na folha o
que jda tem ld [...]” (ACS 5).

Entretanto, todos os participantes demostraram

surpresa diante da apresentacdo detalhada do
modelo Subjetivo-Objetivo-Avaliacdo-Plano (SOAP)
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aplicado pela CIAP2, e seus codigos, diferente da
classificacdo de agravos e patologias em sadde
propostos pela CID-10, devido considerar um maior
leque das subjetividades de queixas dos usuarios.

Assim, despontar estratégias como essas de EPS
sobre antropometria e registros voltados a esta
condicdo cronica de salde promove maior atencao
a vigildncia e acompanhamento das pessoas com
sobrepeso e obesidade contribuindo para adocdo
de uma postura mais qualificada rumo ao melhor
manejo, vigildncia e enfrentamento da obesidade,
ressaltando a necessidade dos profissionais terem
equipamentos e tecnologias para desenvolvimento
de tais praticas em sua rotina®.

Durante esta oficinatambém buscou-se valorizaro
discurso voltado a importédncia de a APSser o primeiro
contato com os usuarios e da equipe estar atenta e
preparada em sua amplitude para este encontro. A
VAN pode ser praticada durante o acolhimento, na
puericultura ou demanda espontdnea, a partir da
antropometria infantil e utilizacdo adequada do
e-SUS AB PEC e CIAP-2 para as avaliacgdes e registros,
proporcionando integralidade, longitudinalidade
e coordenacdo do cuidado oferecido a criangca com
sobrepeso e obesidade na APS e demais pontos da
rede de salde®.

Finalizando o roteiro de encontros oficinais
propostos, chegamos ao 4° e Gltimo, sendo realizado
durante o més de novembro de 2022. A proposta
final cursou inicialmente em uma breve revisdo
dos conteldos, saberes e praticas desenvolvidos ao
longo das oficinas anteriores, viabilizada através de
algumas metodologias ja anteriormente aplicadas.

A adesdo a Gltima oficina correspondeu a 81,25%
de participacdo (vale ressaltar a auséncia ja citada
anteriormente de dois profissionais por motivos de
transferéncia). Do mesmo modo, outra profissional
entrou de licenca maternidade e teve de descontinuar
sua participacdo.

CONSIDERACOES FINAIS

0 desenvolvimento das oficinas de EPS ampliou
a compreensdo de experiéncias, saberes e praticas
frenteasnecessidades trazidas peloestudo. Do mesmo
modo, fortaleceu reflexdes sobre acdes ja realizadas
na unidade de salde, referentes a antropometria
infantil, registros de dados e obesidade.

A EPS mostrou-se como indispensavel para a
sensibilizacdo e qualificacdo dos profissionais
frente as dificuldades, colaborando na diminuicao



das problematicas através do compartilhamento
interprofissional do saber que este espacgo
proporcionou. Do mesmo modo, fortaleceu o olhar
voltado ao contexto biopsicossocial envolvido nas
acdes de antropometria e geracdao de dados, parte
importante na VAN na APS, ndo sé na infancia, mas
em todas as fases de vida.

Assim, mesmo diante da expectativa que as
profissionais participantes ja dominassem parte dos
conhecimentos trabalhados, a demanda de qualificar
os saberes sobre antropometria, sistemas, registro e
obesidade infantil foi afirmada através das analises
dos questionarios aplicados antes e ap6s as oficinas.

Dentre as limita¢des encontradas podemos
destacar a rotatividade de profissionais na unidade,
algumas ddvidas ainda na compreensdao sobre os
conteddos, manejo dos cédigos do sistema e falta de
foco em alguns momentos das oficinas. Entretanto,
notou-se muita potencialidade ao se comparar os
questionarios pré e pés oficinas, também, observando
na realidade a troca de saberes e praticas durante as
oficinas entre os participantes.

Entdo, sabemos que a atencdo alimentar e
nutricional na APS necessita de fortalecimento
constante, especialmente, frente ao contexto da
obesidade como problema de salde pablica. Acdes
que promovam espacos de EPS sobre os conceitos
de avaliacdo do consumo alimentar, antropometria,
diagnéstico nutricional, registro, EAN e SISVAN, sdo
estrategicamente muito favoraveis a melhora nos
registros e geracdo de dados que consolidem a VAN
nos territérios e no pais.

Todavia, observa-se um cendrio académico pouco
desenvolvido quanto as praticas que favoregam
a efetivacdo da VAN e que fortalecam a mesma
em acdes de rotina nos servigos de APS, como as
realizadas nesta intervencdo. Diante disso, faz-se
necessario ampliar a promoc¢do de acdes e pesquisas
como esta, a fim de fortalecer a qualificacdo das
equipes de salide sobre o tema, aspectos necessarios

ao enfrentamento da obesidade na APS e no SUS.
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